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医科大学 2学年次に在籍した、 898名の成績（延べ
3,592スコア）を対象とし、献体標本を用いて各部
位の名称や機能を問う実習試験と一般的な解剖学的
知識を問う筆記試験の正答率を比較して解析した。
【結果】　実習試験の正答率と筆記試験の正答率との
相関は弱かった。
【考察】　実習試験では、通常の筆記試験では測れな
い能力を評価している可能性が示唆された。また、
人体の構造の多様性・個体差の要素が含まれる献体
を用いた実習試験と解剖学知識を問う筆記試験の併
用は、学生を評価する上で有用であることが推測さ
れた。
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人工関節置換術術後の筋力・体重・体脂肪率の
推移と相互関係
（社会人大学院 4年整形外科学）
○木船　史朗
（整形外科学）
久保　宏介、立岩　俊之、正岡　利紀
宍戸　孝明、山本　謙吾
【目的】　人工関節置換術の長期的耐久性や臨床成績
の維持のため十分な筋力の獲得や体重のコントロー
ルが重要である。今回 TKA, THA術前後の筋力、
体重、体脂肪率の変化と関係を調査し報告する。
【対象と方法】　2009年から 2011年に当科にて施行
した人工関節置換術症例 THA症例 21例（男性 5股
女性 16股）平均年齢 64歳（55-85歳）TKA症例
29例（男性 6膝女性 23膝）平均年齢 75.5歳（66-85
歳）を対象とした。THAは Biomet社 THA system
を用い、TKAは Duracon、scorpio NRGを使用。計
測時期は術前術後 6ヶ月術後 12ヶ月時とした。筋
力測定は等尺性筋力計ミュータスを使用し THA症
例では股関節外転筋力 TKA症例では膝伸展筋力の
計測を行った。体重体脂肪率は inner scan 50Vを使
用。術後 6ヶ月、12ヶ月の計測値は術前値に対す
る比を改善率として評価した。
【結果】　THA群にて筋力術後 6ヶ月 1.32± 0.35、
術後 12ヶ月 1.5± 0.45、体重術後 6ヶ月 0.93± 0.27、
術後 12ヶ月 0.90± 0.31、体脂肪率術後 6ヶ月 0.976
± 0.21、術後 12ヶ月 0.989± 0.32であった。TKA
群にて筋力術後 6ヶ月 1.40± 0.32、術後 12ヶ月 1.52
± 0.42、体重術後 6ヶ月 0.98± 0.22、術後 12ヶ月 0.91
± 0.3体脂肪率術後 6ヶ月 0.969± 0.27、術後 12ヶ
月 0.959± 0.38であった。
【考察および結論】　筋力は両群共に、術後上昇を認
め、術後 6か月までの上昇が著明であった。体脂肪
率比は、両群共に術後減少を認めたが減少率は小さ
かった。体重比は両群共に平均で 10%程度の減少
を認めた。以上より人工関節置換術による除痛効果
および筋力の改善、生活活動レベルの向上により、
体重、体脂肪率の減少につながったと考える。
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【目的】　目白病院で手術を行った 173例の術後合併
症と成績不良例を中心に検討を行った。
【対象】　年齢は 18-91歳、男性 56例、女性 117例。
手術方法は掌側 locking plate単独 165例、架橋型創
外固定器併用が 8例であった。骨折型は AO分類で
TypeA 71例、typeB 4例、typeC 98例で平均観察期
間は 8.1ヶ月であった。10例 5.9%に同側上肢の骨
折や脱臼を認めた。また肺挫傷などの他臓器損傷や
脊椎損傷、下肢長管骨骨折などを 5例 3.5%に認め
た。臨床成績は最終経過観察時にMayo Wrist Score
にて評価し、術後合併症は腱断裂・術後感染・
CPRSなどについて検討した。
【結果】　術後感染はなかった。腱断裂は 5例 2.8%
（（FPL2例 EPL2例 EIP1例）認めた。架橋型創外固
定器を併用した 1例に、術後早期に関節面の Col-
lapseを認めた。Mayo wrist scoreによる成績不良例
は 5例あり CRPSを 3例 2.1%に認め、うち 2例は
創外固定器併用例であった。
【考察】　橈骨遠位端骨折の治療成績は掌側ロッキン
グプレートの出現で AO分類 C3 型のかなりの症例
に良好な臨床成績を得られるようになってきた。し
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かしながら高度関節内粉砕骨折に対して掌側ロッキ
ングプレートに架橋型創外固定器を併用した場合の
臨床成績は良好とはいえず、架橋型創外固定器の併
用には慎重であるほうがよいと考えられた。
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人工股関節全置換術後の脊椎・骨盤矢状面アラ
イメントの検討
（社会人大学院 2年整形外科学）
○中島　大介　
（整形外科学）
遠藤　健司、山本　晶也、鈴木　秀和
立岩　俊之、宍戸　孝明、山本　謙吾
【目的】　変形性股関節症 （OA）に対し全人工股関
節置換術（THA）を行うことにより疼痛や関節拘
縮が改善し骨盤傾斜および脊椎アライメントが変化
することが知られているが、術前に術後アライメン
トの予測することについて不明な点が多い。今回
OA症例を対象に骨盤傾斜、脊椎矢状面アライメン
トを調査し、術前後の変化につき検討した。
【対象と方法】　対象は、当院にて変形性股関節症
（OA）に対して THAを施行し、術前後に画像評価、
直接検診可能であった　22例（男性 2例、女性 20
例）、手術時年齢は 44歳～84歳（66.4± 12.0歳）
であった。THA術前および術後（1～24ヶ月）に
全脊柱立位側面 Xpを撮影し、C7plumb line- hip 
axis間距離（HA-C7）、腰椎前弯角（LLA）、骨盤回
旋角（PA）、骨盤形態角（PRS1）を計測し、統計学
的検討には Spearman順位相関分析を用いて比較・
検討した。
【結果】　THA術前後における JA、LLA、PA値に
有意差はなく、術後骨盤傾斜や腰椎前弯、脊椎アラ
イメント変化は個体間にばらつきが多かった。術前
後の各パラメーターの相関分析では、術後 PAは術
前 PRS1と相関を認めた（r =0.41）。術後 LLAと術
後 PAの、各術前パラメーターとの相関関係を認め
なかった。また、PA変化と JA変化は r =0.42の相
関を認めた。
【考察および結論】　術後骨盤傾斜は術前の骨盤形態
角と正の相関関係を認め、個々固有の値である骨盤
形態角は THA術後骨盤傾斜角の関連因子と考えら
れた。また、術後骨盤が後傾するほど C7plumb line
は後方シフトし、脊椎不橈性による脊椎アライメン
ト代償機能の破綻が示唆された。
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低用量アスピリン処方実態調査（第 2報）
（株式会社アインメディカルシステムズ　アイン薬
局西新宿店）
○糟谷　知美、荒井　麻央、菅沼　諭美
　森　由希子、福田　喜彦
（薬剤部）
明石　貴雄
（内視鏡センター）
河合　　隆
【目的】　低用量アスピリン（LDA）による消化性
潰瘍は広く知られており、当薬局では 2010年に
LDA処方患者の処方実態調査を実施した。今回当
該患者の併用薬の変化を追跡調査した。
【方法】　2010年の調査対象症例（LDAを含む全処
方箋 213件）について 2011年 10月 1日～2012年 2
月 29日の期間における
1．―①消化性潰瘍治療薬（潰瘍用薬）併用
―②消化管出血リスクを高める併用薬（リスク
薬）
2．胃腸障害に関連した自覚症状の有無につき薬剤
服用歴管理記録簿を基に調査した。　
【結果】　（記載は 2010年度⇒ 2011年度調査結果と
する）　1-①潰瘍用薬　併用あり 64%⇒ 72%、併用
なし 36% ⇒ 28%　薬効群別処方（重複あり）　　
PPI 71名⇒ 83名（うちランソプラゾール 41⇒ 48名）
H2拮抗薬 44⇒ 45名　その他 49⇒ 69名　1-②リ
スク薬　併用あり 45.5⇒ 56.3%（うち潰瘍用薬併
用あり 83.3%なし 16.7%）、なし 54.5⇒ 43.7%　2-
①胃腸障害に関連した自覚症状あり 12名　なし
201名　2-②①で自覚症状ありと回答した患者のう
ち潰瘍用薬併用あり11例、リスク薬併用あり7例（内
3例の LDAで胃腸障害があらわれたと推察される
患者に PPIが追加されていた）。また、胃腸障害に
より LDAが中止となった例は 3例であった。
【考察】　潰瘍用薬の併用率が増加した。特にランソ
プラゾールの処方が増加したが、これは 2010年に
ランソプラゾールで LDA投与に関連した適応が追
加されたことによるものと考えられる。胃腸障害の
